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  چکیده
 
شود. پژووه اارژر بژا یم یو سازمان یمتعهد در هر سازمان منجر به بهبود عملکرد آن و تحقق اهداف فرد یانسان یرویوجود ن :مقدمه
 .رفتیمنتخب در شهر کرمان صورت پذ یآموزش مارستانیکارکنان شاغل در ب یشغل یبا فرسودگ یتعهد سازمان نیرابطه ب یهدف بررس
نفژر از  879مطالعژه  نیانجام شد. در ا 1292تحلیلی بود که به روش مقطعی در سال  -یفیای توصپووه اارر مطالعه :سیبرر روش
و ماسژلا   یشژغل  یفرسودگ یهاای انتخاب شدند. به منظور گردآوری اطلاعات از پرسشنامهگیری سهمیهنمونه وهیکارکنان با استفاده از ش
همبسژتيی  ریژ نظ یلژ یتحل یآمژار  یهژا ها از روش آمار توصیفی و آزمژون جهت تجزیه و تحلیل داده .تفاده شداس ریماآلن و  یتعهد سازمان
 شد. ادهاستف 62نسخه  SSPSافزار پیرسون، تحلیل واریانس و رگرسیون خطی و با استفاده از نرم
سال بودند. میانيین تعهد  42رای سابقه خدمت کمتر از درصد آنان دا 41درصد افراد مورد مطالعه زن بودند.  17/8در این پووه  ها:یافته
) و در اد متوسط بود. بین تعهد سازمانی و تمامی ابعاد آن با فرسودگی شغلی رابطه معکوس و 17/89( ) و فرسودگی شغلی82/49( سازمانی
و فرسژودگی شژغلی بژا نژوت اسژتخدامی داری بین تعهد سازمانی با جنسیت و سن ). همچنین رابطه معنی=P4/44( داری مشاهده شدمعنی
 ). =P4/24( وجود داشت
متعهژد  و کارکنژان  بژوده  کارکنژان  طژرف  از سازمانی هایارزش و اهداف نشانير پذیرش سازمانی، تعهد بودن بالا :یریگجهیو نت بحث
راین لازم است مدیران و مسئولین بژرای دهد. بنابها کمتر رخ میدارند و میزان فرسودگی شغلی نیز در آن سازمان در بهتری شغلی عملکرد
 های خود قرار دهند.برنامه ءبالا بردن میزان آن بکوشند و آن را جز
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 مقدمه
به اهداف هر ساازما،،  یابیمنابع دست نیتراز مهم یکی
 یما  یانساان  یرویا ن ،یخدمات یهادر بخش خصوصاً
 یانسان یرویتوجه به ن یبهداشت یهاباشد. در سازما،
. در واقع باا تا س ساازما، ابدییدو چندا، م یتیاهم
فعال و کارآماد  یرویاست که س مت ن یبهداشت یها
در  تیرضاا  جااد ی. اشاود یما  نیمأهاا تا سازما، ریسا
در کا   تیرضاا  جااد یدرو، ساازما، سا ا ا  یروین
به هادف  یدسترس  یشود که منجر به تسهی، مسازما
 شاود یسطح سا مت جامعاه ما  یارتقا یعنیسازما، 
توا، گفت نیروی انسانی کارآمد، طور کلی میه ). ب1(
شاااخع عماادت برتااری یاا سااازما، نساا ت بااه 
انسانی متعهد به  یرویهای دیگر است. وجود نسازما،
 هتاأخیر و جابا   ات، یتواند ضمن کاهش غسازما، می
جایی، باعث افزایش چشمگیر عملکرد سازما،، نشاط 
روحی کارکنا، و تجلی بهتر اهداف متعالی سازمانی و 
 نی). بناابرا 2( نیز دساتیابی باه اهاداف فاردی گاردد 
باه  شاتر یب دیا هاا با متناسا با توسعه ساازما،  را،یمد
مسئله تعهد کارکناا، توجاه داشاته باشاند تاا بتوانناد 
 ی  را باه روس مناسا شااغ  یانساان  یرویمشک ت ن
باه اهاداف و مناافع  یابیهاا جهات دسات ح  و از آ،
در  یاتیا عاما  ح  یسازما، استفادت کنند. تعهد سازمان
شاود یاسات و باعاث ما  یبه اهداف سازمان یابیدست
). 3( مشک  به ح  آ، بپردازند جادیا یکارکنا، به جا
تعهد سازمانی به عنوا، وابستگی عاطفی و روانای باه 
شود که بر اساا آ، فاردی در نظر گرفته میسازما، 
متعهد است، هویت خود را با سازما، معین  که شدیداً
کناد و در آ، درگیار کند، در سازما، مشارکت مای می
). باه 4( بردشود و از عضویت در سازما، لذت میمی
سازمانی، تمای  قوی باه  عهدت wahSو  snatoLنظر 
العاادت تا س فاو  ماند، در سازما،، تمای  به اعمال
ها و اهداف باه برای آ،، اعتقاد قوی به پذیرس ارزس
). تعهاد 5( عنوا، یا  نگارس تعریاد شادت اسات 
شدت  ریخأو ت  تیموجا ترک شغ ، غ نییپا یسازمان
و  یشاغل  تیرضا شیبالا موجا افزا یو تعهد سازمان
و  طیشارا  ریثأگاردد کاه تحات تا یم یشغل شرفتیپ
). عواما  6( کناد یما  رییا گونااگو، تغ  یطیعوام  مح
 یتوانند بر تعهد سازمانیکار م طیمح یرونیو ب یدرون
). از جملاه 7( قابا  توجاه داشاته باشاند  ریثأافراد تا 
در  عیکاار کاه اماروزت امار شاا  طیمحا  یعوام  درون
خدمات  تیفیبر ک یادیز ریثأباشد و تیها ممارستا،یب
 hcalsaMباشاد. یم یشغل یارائه شدت دارد، فرسودگ
و تر از دسات  یاز نگران یرا ناش یشغل یفرسودگ
 یکاار  طیاز انادازت، محا  شیو با  ادیداد، شغ ، کار ز
 شامارد یما  انعطاف بریب یزیرناامن، ساعات و برنامه
هاا و مارساتا، یهاا، کارکناا، ب ). بر اسا گازارس 8(
شاا، توساط ممتد عملکارد  یابیارزپرستارا، به لحاظ 
هاا و با مرگ، رنا  میمستقهمکارا،، برخورد مکرر و 
انادک و   تیکاار، تعطا  یها، ساعات طولانجراحت
باا دوساتا،، باا  یارت اط اجتماع یکوتات برا یهازما،
رو هساتند. هروبا  یشتریب یو جسمان یروان یفشارها
مادت  یزا در طاولان عوام  اساتر  نیتداوم مستمر ا
). مطالعاات 9( افراد را به همرات دارد یشغل یرسودگف
کااهش  ا،یا حقاو  و مزا  شیچو، افزا یعوامل یادیز
 یبرگازار  ،یحا یتفر یهاا برناماه  میتنظ ،یساعات کار
 ،یورزشا  یهاک    یدر جلسات، تشک یکار گروه
 یهاا مقابلاه باا تانش  یهاا روس یآموزش یهاکارگات
 اناادثر دانسااتهؤماا یشااغل یرا باار فرسااودگ یرواناا
ه از مطالعاات، عواما  فاو  با  ی). در برخا 11،01،2(
 یمطار  ما  یتعهد ساازمان  رییجهت تغ یعنوا، عوامل
شاود کاه یمطر  ما  هیفرض نیا نیبرا). بنا6،2( شوند
ارت اط دارد چرا کاه  یبا تعهد سازمان یشغل یفرسودگ
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 نهیکه در خارج از کشور در زم یدر مطالعات محدود
 یو ارت  ااط آ، ب اا تعهاد سااازمان  یشاغل یفرساودگ
د ارت ااط مب ات و ابعاا  یصورت گرفته است، در برخ
 یداریو معنا  یابعاد ارت ااط منفا  یدار و در برخیمعن
 کاه  نیا ). باا توجاه باه ا 31،11( گزارس شادت اسات 
تواند بار عملکارد پرسان  در یم یفرهنگ یهاتفاوت
ثر باشاند و ؤهاا ماکاار آ، تیافیساازما،، تعهاد و ک
کما  را،یتواند به ماد یم هیضفر نیاث ات ا نیهمچن
کارکناا،،  یشاغل  یفرساودگ  تیوضاع  کند تا با به ود
 نیا لاذا ا  ،)51،41( دهاد  شیافزا زیرا ن یتعهد سازمان
و  یتعهاد ساازمان  نیرابطاه با  یمطالعه با هدف بررس
منتخاا در  یآموزشا  مارساتا، یدر ب یشغل یفرسودگ
 .رفتیشهر کرما، انجام پذ
 
 روش بررسی
تحلیلی بود که به  -ای توصیفیپژوهش حاضر مطالعه
 یآموزشا  مارساتا، یدر ب 4931ر ساال روس مقطعی د
پاژوهش  نیمنتخا در شهر کرما، انجام شد. جامعه ا
 و منتخا بودند یشام  کلیه پرسن  بیمارستا، آموزش
 و اداری درماانی،  –در شش رساته پرسان  بهداشاتی 
اط عاات  یفناور ،یفرهنگ -یخدماتی، آموزش ،مالی
ه پژوهش از نمون نیتقسیم شدند. در ا یمهندس یو فن
از   یا اساتفادت شاد و کارکناا، هار  یاهیسهم یریگ
شادت و  یدها مورد مطالعه به صاورت وز،  یهابخش
انتخاا  و ماورد پاژوهش قارار  یبه صورت تصاادف 
بار اساا  زیا ن ازینحجم نمونه مورد نیگرفتند. همچن
نفار باود.  872برابر با  کهفرمول کوکرا، محاس ه شد 
ا از دو هااآوری دادتپااژوهش باارای جمااع  نیاادر ا
بارای بررسای  اساتفادت شاد  ایترت نیپرسشنامه به ا
 یشااغل یاز پرسشاانامه فرسااودگ یشااغل یفرسااودگ
از پرسشنامه  یتعهد سازمان یبررس یو برا hcalsaM
اساااتفادت شاااد،  reyeM و nellA یتعهاااد ساااازمان
 ساطتو 5891در ساال  یشاغل یپرسشانامه فرساودگ
ساه  ال است کهؤس 22ساخته شد و شام   hcalsaM
مسا   ،یعااطف  یشام  خستگ یشغل یجن ه فرسودگ
. ردیا گیرا در بار ما  یشخص تیو عدم کفا تیشخص
پان   ا یا پرسشانامه بار اساا مق  نیا ا یگذارنمرت
باشاد و افاراد بار اساا نمارات یم کرتیل یادرجه
)، متوسط 45(کمتر از  دیکسا شدت در سه ط قه خف
 یبناد) دساته501(ب االاتر از  دی) و شاد401تاا  55(
توساط  ی). پرسشانامه تعهاد ساازمان61( شاوندیما
 یهاا ینیپس از باازب  0991در سال  reyeMو  nellA
اسات کاه تعهاد  هیا گو 42مکرر ساخته شد و شام  
تعهاد مساتمر و  ،یرا در سه بعد تعهد عااطف  یسازمان
 نیا ا یگاذار کناد. نمارت یما  یابیا ارز یتعهد هنجاار 
 کارت یل یاپان  درجاه  ا یبر اسا مق زین سشنامهپر
باشد و افراد بر اسا نمرات کساا شادت در ساه یم
 ی)، تعهد ساازمان 65(کمتر از  کم یگروت تعهد سازمان
از  شاتر ی(ب ادیا ز ی) و تعهد سازمان211تا  75( متوسط
 ییایااااو پا یاااای). روا61( ) قاااارار گرفتنااااد311
 دییا أت دماور  یمذکور در مطالعات ق لا  یهاپرسشنامه
جهت تجزیاه و تحلیا  دادت ). 61،9( قرار گرفته است
میاانگین، انحاراف  ریهای آمار توصیفی نظها از روس
 یهم ساتگ  ریا اساتن اطی نظ  یآمار یهامعیار و آزمو،
اساتفادت  یخطا  و،یو رگرسا  انسیا وار زیآنال رسو،،یپ
 SSPS یافازار آماار ها با اساتفادت از نارم گردید. دادت
 .شدند  یتحل 61نسخه 
 
 هایافته
درصد)  47/8( گا، در این مطالعه ز،دهندبیشتر پاس 
 24( ساال قارار داشاتند  14و در گروت سنی باالاتر از 
هاای پاژوهش درصد). از لحاظ سابقه خادمت یافتاه 
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 درصد). 04( سال بودند 01نشا، داد که بیشتر افراد دارای سابقه خدمت کمتار از 
 
 زمانی و فرسودگی در کارکنان مورد بررسیهای دموگرافیک با میانگین نمره تعهد ساارتباط ویژگی :1جدول 
 
 متغیر های دموگرافیک
 تعهد سازمانی تعداد(درصد)
 میانگین ± انحراف معیار 
 فرسودگی شغلی eulav-P
 میانگین ± انحراف معیار
 eulav-P
 0/9 30/49 ± 05/9 0/500 155/19 ±95/9 00)19/9(  مرد جنسیت
 90/49 ± 15/44 33/10 ± 95/19  309)40/3(  زن
 0/9 00/91 ± 45/94 0/90 33/19 ± 15/55 40)39/0(  09-09 گروه سنی
 90/49 ±95/53 42/39 ± 45/03 03)59/9(  59-04
 40/03 ±45/11 455/31 ± 55/19 055)94(  54بالاتر از 
 0/4 30/42 ±15/99 0/4 92/13 ±15/9 955)04(  05کمتر از  سنوات خدمت
 30/19 ± 95/49 12/49 ± 95/14 42)49/5(  55-09
 10/19 ± 35/9 32/90 ±55/02 90)19/2(   09بیشتر از
 0/40 03/99 ± 45/4 0/30 505 ±05/03 055)29/3(  رسمی نوع استخدام
 30/99 ±95/99 92/34 ±45/43 12)49/9(  پیمانی
 553/19 ±45/03 52/31 ± 15/99 90)39/9(  قراردادی و طرحی
 
های این پژوهش نشا، داد که در کارکناا، ماورد فتهیا
بررسی میزا، تعهاد ساازمانی و ابعااد آ، و همچناین 
 (جادول  فرسودگی شغلی در حد متوسط بودت اسات 
 .)2
 
 وضعیت میانگین نمره فرسودگی شغلی، تعهد سازمانی و ابعاد آن در کارکنان مورد بررسی :2جدول 
 شدت میانگین مطالعه مورد متغیرهای
 متوسط 32/09 تعهد سازمانی
 متوسط 22/05 تعهد عاطفی 
 متوسط 32/09 تعهد هنجاری
 متوسط 02/09 تعهد مستمر
 متوسط 40/31 فرسودگی شغلی
  
 یرابطه معکو باا فرساودگ  یتعهد سازمان یهالفهؤم
 یفرساودگ  شیمعناا کاه باا افازا  نیباد  ،داشتند یشغل
افاراد کاساته  یانتعهاد ساازم  زا،یا در افراد از م یشغل
 ایضار  نیشاتر یلفه تعهد مستمر بؤم نیشود. همچنیم
 ).3(جدول  را کسا کرد یهم ستگ
  
 تعهد سازمانی در کارکنان مورد بررسی هایلفهؤم و فرسودگی شغلی نمره بررسی ارتباط میان میانگین :3جدول 
 
 ابعاد تعهد سازمانی
 ضریب همبستگی پیرسون فرسودگی شغلی
  eulaV-P R2 معیار انحراف ß
 -0/34 0/000 0/95 9/49 0/339 تعهد عاطفی
 -0/09 0/000 0/45 9/11 0/994 تعهد هنجاری
 -0/91 0/000 0/20 9/03 0/349 تعهد مستمر
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 یو تعهد سازمان یشغل یفرسودگ ینمرت کل 4جدول 
وردانا، ماارکاها را در کآ، نیااط باارت  نیچناو هم
 دهد.   ینشا، م یبررس 
 
 تعهد سازمانی در کارکنان مورد بررسی نمره میانگین و فرسودگی شغلی نمره بررسی ارتباط میان میانگین :4جدول 
 همبستگی میزان و معناداری سطح انحراف معیار میانگین مطالعه مورد متغیرهای
  =eulav‐P0/000 15/49 32/09 تعهد سازمانی
 95/41 40/31 فرسودگی شغلی  = r-0/039
 
 
 
 گیریبحث و نتیجه
دهد که میانگین تعهد های این پژوهش نشا، مییافته
های آ، در این بیمارستا، در حد سازمانی و مؤلفه
متوسط بودت است. در مطالعات دیگری که در محیط 
بیمارستا، و بر روی کارکنا، و پرستارا، صورت 
 گرفته نیز این میزا، در حد متوسط گزارس شدت است
). میزا، فرسودگی شغلی نیز در مطالعه حاضر 71-02(
در مطالعه و همکارا، در حد متوسط بود. جعفری 
های بهداشت میزا، خود بر روی بهورزا، خانه
 .)12( فرسودگی را در حد متوسط گزارس دادت است
نتای  مطالعه اسفندیاری بر روی کادر پرستاری در 
ز پرستارا، درصد ا 69/4دهد که بیمارستا، نشا، می
 .)22( اندمورد مطالعه فرسودگی شغلی زیادی داشته
و همکارا،  yehaV و همکارا، و aniloMهمچنین 
های خود میزا، فرسودگی در انگلستا، نیز در مطالعه
 انددر کارکنا، بهداشتی را در حد متوسط گزارس دادت
ها ممکن است به علت جو وجود این تفاوت .)42،32(
شرایط کاری و یا متغیرهای شخصی  سازمانی حاکم،
ها، باورها و غیرت باشد. کارکنا، بهداشتی چو، ارزس
و درمانی در بیمارستا، بنابر ماهیت شغلی خود در 
گیرند. فرسودگی معرض فشارهای متعدد قرار می
بیماری شغلی است که باید سریع تشخیع و با 
ثر بر آ، سعی در بر طرف کرد، آ، ؤشناسایی عوام  م
 ازمانی و امود. نتای  این پژوهش نشا، داد که تعهد سن
 
 
هر ی  از ابعاد آ، با فرسودگی شغلی رابطه معکو 
داری دارند یعنی هر چه بر میزا، تعهد سازمانی و معنی
ها افراد افزودت شود، از میزا، فرسودگی شغلی آ،
در پژوهش خود  و همکارا، uakmeLشود. کاسته می
پزشکی نیز گزارس کردت است که بر روی مشاغ  پیرا
 دار داردتعهد سازمانی با فرسودگی شغلی رابطه معنی
و  kilmeG همکارا، و و ohCدر مطالعه  .)52(
نیز بین ابعاد تعهد سازمانی و فرسودگی همکارا، 
 دار معکوسی مشاهدت شدت استشغلی ارت اط معنی
فردی که به سازما، خود متعهد باشد هویت  .)62،21(
گیرد، در سازما، مشارکت دارد و را از سازما، می خود
برد. آمیزد و از عضویت در آ، لذت میبا آ، در می
فردی که از عضویت خود در سازما، راضی باشد و 
متعهد به سازما، باشد، استر  کمتری خواهد داشت 
شود. نتای  پژوهش حاضر و کمتر دچار فرسودگی می
مامی ابعاد تعهد نشا، داد که فرسودگی شغلی با ت
داری که بین سازمانی رابطه معکو دارد. ارت اط معنی
فرسودگی شغلی و تعهد عاطفی دیدت شدت است 
تواند به این دلی  باشد که تعهد سازمانی بیشتر می
مربوط به خود فرد، هویت فرد و شناخت فرد در 
باشد. وجود این شناخت و هویت باعث سازما، می
جزئی از سازما، بداند که با تعهد شود فرد خود را می
داری که بین شود. و ارت اط معنیعاطفی مشخع می
 دت است، اعهد هنجاری دیدت شاغلی و تاودگی شافرس
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 تواند نشا، دهندت این باشد که با کاهش فرسودگیمی
شغلی احسا  وفاداری فرد به سازما، بیشتر خواهد 
شد. در بررسی ارت اط بین تعهد سازمانی و فرسودگی 
شغلی با متغیرهای دموگرافی  تنها بین تعهد سازمانی 
 با جنسیت و سن و فرسودگی شغلی با نوع استخدام
 دار در این مطالعه مشاهدت شد. بدین گونه ارت اط معنی
نی در مردا، و در افراد سنین که میزا، تعهد سازما
همکارا، و بالاتر بیشتر بود که مطالعه جهانگیری و 
نیز مشابه مطالعه حاضر  حسنینعیمیو  محمودی
بالاتر بود، میزا، تعهد سازمانی  .)91،81( باشدمی
مردا، در این مطالعه شاید به این دلی  باشد که مردا، 
 ،عهدت دارندمین منابع مالی خانوادت را به أمسئولیت ت
لذا حفظ شغ ، ارتقای شغلی و اطمینا، از کسا 
های مطالعه باشد. از دیگر یافتهدرآمد برایشا، مهم می
دار بین فرسودگی حاضر وجود ارت اط آماری معنی
شغلی و نوع استخدام بود به طوری که کارکنا، رسمی 
میزا، فرسودگی شغلی کمتری داشتند. کارکنا، رسمی 
ا، بیشتری که به عدم اخراج خود دارند به دلی  اطمین
کنند و بیشتر در به راحتی شکایات خود را مطر  می
 مطالعه .یندآصدد تغییر مح  خدمت خود بر می
 بین در نیز طائی و همکارا،  همکارا، و نیا ویعقوبی
  فرسودگی بین که داد نشا، درمانی -کارکنا، بهداشتی
 
 
  دارد وجود دارنیمع ارت اط وضعیت استخدام و شغلی
 نشانگر پذیرس سازمانی، تعهد بود، بالا .)82،72( 
 و  بودت کارکنا، طرف از سازمانی هایارزس و اهداف
دارند  سازما، در بهتری شغلی متعهد عملکرد کارکنا،
ها کمتر رخ و میزا، فرسودگی شغلی نیز در آ،
 . دهدمی
 
 هاپیشنهاد
وضعیت  ای،تدور بررسی با سازما، بایستی مدیرا،
 با و نمایند ارزیابی خود کارکنا، در را سازمانی تعهد
 سازمانی عوام  و شغلی عوام  فردی، شناخت عوام 
 تعهد به ود جهت در سازمانی کارکنا،، تعهد بر مؤثر
 بایستی با آ،، ع وت بر. نمایند اقدام کارکنا، سازمانی
 تمرکز سیاست عدم اتخاذ و کافی منابع اختصاص
و  درما، و بهداشت ش که مدیرا، مسئولا،، توسط
 رساند. یاری رات در این ها راها آ،بیمارستا،
 
 سپاسگزاری
شرکت  کلیه از قدردانی و تشکر مراتا نویسندگا،
 را پژوهش این انجام امکا، که و افرادی کنندگا،
نمودند، به خصوص کارمندا، محترم بیمارستا،  فراهم
 .دارندمی ماع  آموزشی شفای شهر کرما،
secnerefeR 
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Abstract  
 
Introduction: The presence of committed human resources improves organizational 
performance and achievement of individual and organizational goals. The objective of this 
study was to investigate the relationship between organizational commitment and job burnout 
among staff of the selected hospitals affiliated to Kerman University of Medical Sciences. 
Methods: This cross-sectional, descriptive-analytic study was carried out in 2015. In this 
study, 278 employees were selected using quota sampling. In order to collect data, Maslach 
questionnaires on job burnout (22 questions) and Allen & Meyer organization commitment 
questionnaire (24 questions) were used. Data analysis was performed through SPSS 16 and 
using descriptive statistics as well as analytical statistics tests such as Pearson correlation, 
ANOVA and linear regression. 
Results: In whole, 74.8% of the participants were female and 40% had less than 10 years of 
work experience. Mean scores of organizational commitment (98.20) and job burnout (74.58) 
were in moderate level. Organization commitment and all its dimensions had significant 
inverse relationship with job burnout (P=0.000). In addition, the relationships of organization 
commitment with gender and age, and job burnout with employment status were significant 
(P=0.01). 
Conclusion: High organizational commitment represents the acceptance of organizational 
goals and values by the employees. Committed employees have better job performance in the 
organization and less job burnout. Therefore, managers must attempt to raise the level of 
organizational commitment and put it in their programs planning. 
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